Depresja a emocjonalne konsekwencje deprecjonującej i faworyzującej autoprezentacji by Juroszek, Weronika
You have downloaded a document from
RE-BUS
repository of the University of Silesia in Katowice
Title: Depresja a emocjonalne konsekwencje deprecjonującej i faworyzującej 
autoprezentacji
Author: Weronika Juroszek
Citation style: Juroszek Weronika. (2013). Depresja a emocjonalne 
konsekwencje deprecjonującej i faworyzującej autoprezentacji. “Horyzonty 
Wychowania” (Vol. 12, no. 24 (2013), s. 197-218)
Umanie autoratwa - Eez utworów zalasry ch Polska - Ta lieencja zezwalana 
rozpowizechniania, prze datawianie i wykonywanie utworu zarówno w celach 
komercyjnych i niekomercyjnych, pod warunkiem zachowania go w oryginalnej postaci 















Celem artykułu było porównanie poziomu lęku u badanych z różny­
mi poziomami objawów depresji w czterech różnych sytuacjach badaw­
czych: deprecjonującej autoprezentacji w sytuacji porażki, faworyzują­
cej autoprezentacji w sytuacji porażki, deprecjonującej autoprezentacji 
w sytuacji sukcesu, faworyzującej autoprezentacji w sytuacji sukcesu. 
220 uczniów szkoły średniej wypełniło dwa kwestionariusze: skali de­
presji Becka (Beck Depression Inventory, BDI) oraz skali lęku (State- 
-Trait Anxiety Inventory, STAI). U badanych z tendencjami depresyjnymi 
w porównaniu do tych niebędących w depresji zaobserwowano doświad­
czenie zmniejszenia się lęku sytuacyjnego po faworyzującej autopre­
zentacji w sytuacji sukcesu (głównie) oraz w sytuacji porażki. Inne ro­
dzaje warunków badawczych nie spowodowały zróżnicowanych zmian 
w poziomie lęku u badanych z różnymi poziomami objawów depresji.
-> SŁOWA KLUCZOWE - AUTOPREZENTACJA, LĘK SPOŁECZNY, SUKCES, 
PORAŻKA
SUMMARY
Depression and Emotional Consequences of Deprecating and 
Enhancing Self-Presentation
The aim of the study was to compare the level of anxiety of par­
ticipants with different levels of depression symptoms in four different 
experimental conditions: deprecating self-presentation in the situation 
of failure, enhancing self-presentation in the situation of failure, dep­
recating self-presentation in the situation of success, enhancing self­
presentation in the situation of success. 220 secondary school stu­
dents completed two questionnaires: Beck Depression Inventory (BDI) 
and The State-Trait Anxiety Inventory (STAI). Participants with depres­
sive tendencies in comparison to the non-depressed ones experienced 
a fall of situational anxiety after enhancing self-presentation in the situ­
ation of success (primarily) and in the situation of failure. Other kinds of
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experimental conditions did not cause diversified changes in the level 
of anxiety of participants with different level of depressing symptoms.
-> KEYWORDS - SELF-PRESENTATION, SOCIAL ANXIETY, SUCCESS, FAILURE
Wstęp
Autoprezentacja, inaczej kierowanie wrażeniem, polega na 
podejmowaniu celowych działań zmierzających do wywołania 
pożądanego wizerunku własnej osoby w oczach otoczenia1. 
Warunki autoprezentacyjne są zatem związane z obecnością 
(chociażby potencjalną, wyobrażeniową) innych ludzi2. W teorii 
autoprezentacji bardzo mocno podkreśla się fakt, że w relacjach 
społecznych człowiek bierze pod uwagę to, jak zostanie odebra­
ny przez otoczenie. Dzieje się to na poziomie mniej lub bardziej 
świadomym.
1 Por. M. Leary, Wywieranie wrażenia na innych. O sztuce autoprezentacji, 
przekł. A. Kacmajor, M. Kacmajor, Gdańsk 2002; B. Schlenker, The self and so­
cial life, New York 1985.
2 Por. E. Stojanowska, Opisywanie siebie w warunkach autoprezentacji oraz 
prywatnie. Style autoprezentacji, Warszawa 1998.
3 Por. E. Jones, T. Pitman, Toward a general theory of strategic self-presen­
tation, w: Psychological perspectives on the self, red. W. Suls, New York 1982; 
W. Juraszek, Autoprezentacja młodzieży szkolnej. Emocjonalne i poznawcze 
konsekwencje deprecjonującej i faworyzującej autoprezentacji u młodzieży z wy­
sokim i niskim lękiem społecznym, Kraków 2010, s. 46.
Niniejsze opracowanie wpisuje się w cykl badań nad depre­
cjonującą i faworyzującą autoprezentacją. Dotyczy emocjonal­
nych konsekwencji deprecjonującej i faworyzującej autoprezen­
tacji dokonywanej przez uczniów o różnym nasileniu wybranych 
cech osobowościowych.
Przyjęto, że autoprezentacja faworyzująca polega na pub­
licznym przedstawianiu się w pozytywnym świetle, deklarowaniu 
wysokich zdolności, predyspozycji, umiejętności w sytuacji suk­
cesu przy równoczesnym powoływaniu się na okoliczności ze­
wnętrzne (np. pech) w przypadku porażki3. Przyjęto tym samym, 
że autoprezentacja deprecjonująca to publiczne przedstawia­
nie się w negatywnym świetle, deklarowanie niskich zdolności, 
predyspozycji, umiejętności w sytuacji porażki przy równoczes­
nym powoływaniu się na okoliczności zewnętrzne w przypadku
198
Depresja a emocjonalne konsekwencje
powodzenia („każdy by sobie poradził”, „miałem szczęście, dla­
tego sobie poradziłem”)4.
4 Por. W. Juraszek, Autoprezentacja młodzieży szkolnej, dz. cyt., s. 46.
5 Por. tamże, s. 35-115.
6 Por. tamże, s. 111.
7 Por. A. Fenigstein, M. Scheier, A. Buss, Public and private self-conscious­
ness: Assessment and theory, „Journal of Consulting and Clinical Psychology” 
1975, nr 43, s. 522-527.
Autoprezentacja może być dokonywana w różnych sytua­
cjach, w tym również w sytuacji powodzenia i niepowodzenia, 
w ramy te wpisują się też ostatnie badania autorki niniejszego 
opracowania5. W badaniach tych analizowano, jakie są między 
innymi emocjonalne konsekwencje deprecjonującej i faworyzu­
jącej autoprezentacji dokonywanej w sytuacji sukcesu i porażki 
u nastoletnich uczniów o różnym osobowościowym lęku społecz­
nym (lęku przed oceną innych ludzi). Uzyskano istotną zależność 
(aczkolwiek tylko na poziomie niskiej tendencji statystycznej: 
p < 0,09) między osobowościowym lękiem społecznym a zmia­
ną w poziomie lęku sytuacyjnego po dokonaniu autoprezentacji 
faworyzującej w sytuacji sukcesu: u uczniów z niższym lękiem 
społecznym autoprezentacja faworyzująca w sytuacji sukcesu 
spowodowała spadek lęku sytuacyjnego, natomiast u uczniów 
z wyższym lękiem spowodowała jego wzrost. Powodzenie stawia 
jednostkę w pozytywnym świetle, a dodatkowe faworyzowanie 
się w sytuacji sukcesu przypuszczalnie odbiega od przeciętnego 
funkcjonowania uczniów lękliwych społecznie, poza tym w sy­
tuacji powodzenia osoby lękliwe społecznie prawdopodobnie 
boją się, iż teraz rówieśnicy z klasy będą od nich bardzo wiele 
oczekiwać6.
Warto podkreślić, że u osób lękliwych społecznie występuje 
tendencja do zachowywania się w skromny, przeciętny sposób. 
Wspomniane jednostki w sytuacji społecznej ekspozycji (gdy 
znajdują się w centrum zainteresowania innych) odczuwają za­
kłopotanie, obawiają się reakcji otoczenia na własną autopre­
zentację. Znamienne jest, że lęk społeczny koreluje dodatnio 
z Ja-publicznym7, zmienną osobowościową odpowiedzialną za 
koncentrowanie uwagi na tych aspektach własnego „ja”, któ­
re mogą być obserwowane przez innych, takich jak wygląd,
199
prezentowane poglądy, sposób zachowania się8. Rezultaty te 
korespondują z wynikami przytoczonych wcześniej badań, któ­
re pokazały, że u osób z wysokim lękiem społecznym, w porów­
naniu z osobami z niskim lękiem społecznym, niektóre warunki 
odbiegające od przeciętności (a dokładnie: chwalenie się w sy­
tuacji sukcesu) przyczyniają się do wzrostu odczuwanego lęku 
sytuacyjnego9. Należy jednak dodać, że tylko jeden rodzaj wa­
runków eksperymentalnych (faworyzowanie się w sytuacji suk­
cesu) u osób lękliwych społecznie spowodował istotne zmiany 
w odczuwanym lęku. Pozostałe rodzaje analizowanych warun­
ków (faworyzowanie się w sytuacji porażki, deprecjonowanie się 
w sytuacji sukcesu, deprecjonowanie się w sytuacji porażki) nie 
przyczyniły się do jego zmian.
8 Por. J. Zakrzewski, A. Strzałkowska, Dyspozycyjna koncentracja na sobie. 
Teoria i pomiar (polska adaptacja), w: Techniki kwestionariuszowe w diagnosty­
ce psychologicznej, red. R. Drwal, Lublin 1987, s. 189-209.
9 Por. W. Juraszek, Autoprezentacja młodzieży szkolnej, dz. cyt., s. 86.
10 Por. G. Moran, G. Diamond, Generating nonnegative attitudes among pa­
rents of depressed adolescents: The power of empathy, concern, and positive 
regard, „Psychotherapy Research” 2008, nr 18, s. 97-107; N. Trumpeter, P. Wat­
son, B. O’Leary, B. Weathington, Self-functioning and perceived parenting: Re­
lations of parental empathy and love inconsistency with narcissism, depression, 
and self-esteem, „The Journal of Genetic Psychology” 2008, nr 169, s. 51-71.
11 M. Komorowska, Depresja u dzieci i młodzieży, „Remedium” 2010, nr 6, 
s. 9.
W niniejszym opracowaniu analizowano, jakie są emocjonal­
ne konsekwencje autoprezentacji u uczniów o tendencjach de­
presyjnych. Depresja utrudnia dostęp do własnych zasobów, jest 
zaburzeniem afektywnym charakteryzującym się narastającym 
smutkiem, brakiem optymizmu. Zmiany w sferze afektu znajdują 
swe odzwierciedlenie między innymi w sferze poznawczej (niskie 
poczucie własnej wartości), behawioralnej (wycofywanie się z ży­
cia społecznego, próby samobójcze). Wśród przyczyn depresji, 
oprócz czynników genetycznych, wymienia się na przykład śro­
dowisko rodzinne10.
Środowisko rodzinne sprzyjające depresji to takie, w którym pa­
nuje duży poziom negatywnych emocji, konfliktów, brak zaanga­
żowania w sprawy członków rodziny11.
Duże znaczenie dla powstawania depresji u dziecka ma posta­
wa rodzicielska i depresja matki. Matki depresyjne, w porównaniu
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z niedepresyjnymi, postrzegają atmosferę domową jako bardziej 
negatywną, są też w stosunku do swoich dzieci nadmiernie emo­
cjonalnie zaangażowane i krytyczne12.
12 Por. tamże, s. 8-9.
13 Por. S. Nolen-Hoeksema, L. Parker, J. Larson, Ruminative coping with 
depressed mood following loss, „Journal of Personality and Social Psychology” 
1994, nr 67, s. 92-104.
14 Por. E. Bidzińska, Cechy osobowości przedchorobowej chorych z zabu­
rzeniami afektywnymi, „Psychiatria Polska” 1984, nr 4, s. 313-318.
15 Por. A. Tomczak-Witych, Struktura osobowości pacjentek depresyjnych, 
„Nowiny Psychologiczne” 2005, nr 3, s. 19-29.
16 Por. P. Amies, M. Gelder, P. Shaw, Social phobia: A comparative clinical 
study, „British Journal of Psychiatry” 1983, nr 142, s. 174-179.
17 Por. A. Beck, R. Steer, N. Epstein, Self-concept dimensions of clinically 
depressed and anxious outpatients, „Journal of Clinical Psychology” 1992, nr 48, 
s. 423-432; A. Lake, R. Arkin, Reactions to objective and subjective interpersonal 
evaluation: the influence of social anxiety, „Journal of Social and Clinical Psy­
chology” 1985, 2, s. 143-160.
18 Por. J. Wilson, R. Rapee, Self-concept certainty in social phobia, „Beha­
viour Research and Therapy” 2006, nr 44, s. 113-136.
19 Por. D. Frey, Reactions to success and failure in public and in private con­
ditions, „Journal of Experimental Social Psychology” 1978, nr 14, s. 172-179.
Osoby depresyjne stawiają sobie zbyt wysokie wymagania13, 
przejawiają tendencję do samoobwiniania14. Dodatkowo profil 
osobowości jednostek depresyjnych różni się od profilu osobo­
wości osób zdrowych. Agnieszka Tomczak-Witych analizowała 
cechy osobowości pacjentek depresyjnych15. Do pomiaru oso­
bowości autorka wykorzystała Inwentarz Osobowości NEO-FFI. 
Rezultaty ujawniły, że kobiety depresyjne, w porównaniu z nie­
depresyjnymi, są bardziej neurotyczne (drażliwość, chwiejność 
emocjonalna), natomiast mniej ekstrawertywne, sumienne (wy­
trwałe, odpowiedzialne, zorganizowane) i otwarte.
Lęk społeczny koreluje dodatnio z depresją16. Zarówno de­
presja, jak i lęk społeczny wpływają na gorsze przystosowanie 
jednostki: przecenianie wydarzeń negatywnych17, gorsze po­
strzeganie siebie18, tendencję do samoobwiniania19. Dla niniej­
szych badań istotne znaczenie mają zależności między Ja-pub- 
licznym a lękiem społecznym oraz Ja-publicznym i depresją. Jak 
już wspomniano, Ja-publiczne odpowiada za zainteresowanie 
społecznym odbiorem własnej autoprezentacji, dla osób o wyso­
kim nasileniu tej zmiennej ważne jest to, jak inni postrzegają jej
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zachowanie. Istnieje pozytywna zależność między lękiem spo­
łecznym a Ja-publicznym (r = 0,33)20. Z kolei zależności między 
depresją a Ja-publicznym są mniej jednoznaczne21 w przeciwień­
stwie do potwierdzonego pozytywnego związku między depresją 
a koncentracją na Ja-prywatnym22.
20 Por. J. Zakrzewski, A. Strzałkowska, Dyspozycyjna koncentracja na so­
bie, art. cyt., s. 203.
21 Por. A. Creed, D. Funder, Shining the light on private self-consciousness: 
A response to Silva (1999), „European Journal of Personality” 1999, nr 13, 
s. 539-542.
22 Por. A. Pilarska, Cechy samoświadomości a nasilenie symptomów depre­
sji, „Roczniki Psychologiczne” 2010, nr 2, s. 183-199.
23 Por. A. Tomczak-Witych, Struktura osobowości pacjentek depresyjnych, 
art. cyt., s. 19-29.
24 Por. W. Juraszek, Autoprezentacja młodzieży szkolnej, dz. cyt., s. 66-71.
25 Por. M. Seligman, E. Walker, D. Rosenhan, Psychopatologia, przekł. J. Gi- 
lewicz, A. Wojciechowski, Poznań 2003, s. 272-276.
Podsumowując: dla osób lękliwych społecznie, w porównaniu 
z depresyjnymi, prawdopodobnie większe znaczenie ma to, jak 
zostaną odebrane przez innych. Dodatkowo ludzie z wysokim 
lękiem społecznym podczas dokonywania autoprezentacji stara­
ją się nie odbiegać od przeciętności. Z kolei takiej prawidłowości 
nie zaobserwowano w przypadku osób depresyjnych23. Rezultaty 
opisanych wcześniej badań korespondują z tą prawidłowością - 
uzyskano bardzo niewiele istotnych różnic w zakresie częstości 
dokonywania deprecjonującej i faworyzującej autoprezentacji 
przez osoby o wysokim i niskim lęku społecznym24. Wynik ten 
pokazał więc, że osobom lękliwym społecznie, mimo odczuwa­
nego niepokoju, w wielu sytuacjach udaje się nie odróżniać od 
innych.
W niniejszych badaniach analizowano, jak deprecjonująca 
i faworyzująca autoprezentacja w sytuacji powodzenia i niepo­
wodzenia wpływa na poziom lęku sytuacyjnego u uczniów o róż­
nym nasileniu symptomów depresyjnych. Aaron Beck wyróżnia 
cztery rodzaje takich symptomów: poznawcze (obniżona samo­
ocena, negatywne myśli na swój temat, dokonywanie obwinia­
jących siebie atrybucji), afektywne (smutek, obniżony nastrój, 
płaczliwość), behawioralne (np. wycofywanie się z życia spo­
łecznego), somatyczne (senność, zmniejszona wytrzymałość 
organizmu)25.
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Zgodnie z teorią dysonansu poznawczego Leona Festingera 
zachowania niezgodne z przekonaniami powinny prowadzić do 
wzrostu odczuwanego napięcia, w tym lęku. Biorąc pod uwagę 
fakt, że jednostki depresyjne krytycznie postrzegają swoje umie­
jętności, można wysunąć przypuszczenie, że w ich przypadku 
lęk sytuacyjny wzrośnie po dokonaniu autoprezentacji niezgod­
nej z samooceną, a więc faworyzującej. Analogiczne w grupie 
osób niedepresyjnych odczuwany lęk powinien się zwiększyć po 
dokonaniu autoprezentacji deprecjonującej.
Niemniej jednak istnieją wyniki badań, które sugerują, że 
przytoczona wyżej prawidłowość niekoniecznie się potwierdzi.
Fred Rothbaum, Beth Morling i Natalie Rusk wykazali, że za­
chowania osób depresyjnych, częściej niż niedepresyjnych, kon­
centrują się na udowadnianiu swojej wartości (wymienieni bada­
cze postulują, że w celu zmniejszenia syndromów depresyjnych 
jednostka powinna się bardziej koncentrować na celach związa­
nych ze zdobywaniem wiedzy, zamiast tych zmierzających do 
udowodnienia swojej wartości)26. Opisany rezultat koresponduje 
z wynikami eksperymentu przeprowadzonego przez Ann Baum­
gardner, Cindy Kaufman i Paula Levy’ego, którzy wykazali, że 
osoby o niskim poczuciu własnej wartości w specyficzny sposób 
manipulują swoją samooceną, co pozwala im poczuć się bar­
dziej wartościowymi27. W przytoczonym eksperymencie osoby 
z niską i wysoką samooceną zapoznawały się z opinią (pozytyw­
ną bądź negatywną) innej osoby na swój temat. Okazało się, że 
u osób o niskiej samoocenie poczucie wartości wzrastało, gdy 
w warunkach publicznych chwaliły osobę, przez którą wcześniej 
zostały pozytywnie ocenione (sytuacja sukcesu), i ganiły oso­
bę poprzednio wobec nich krytyczną (sytuacja porażki). Takiej 
prawidłowości nie zaobserwowano w warunkach prywatnych 
oraz u osób z wysoką samooceną. Wielce prawdopodobne jest 
więc to, że osoby depresyjne w niektórych sytuacjach tak kie­
rują swoim wrażeniem, żeby zwiększyć swoje poczucie włas­
nej wartości i tym samym - polepszyć swoje samopoczucie, co
26 Por. F. Rothbaum, B. Morling, N. Rusk, How goals and beliefs lead peo­
ple into and out of depression, „Review of General Psychology” 2009, nr 13, 
s. 302-314.
27 Por. A. Baumgardner, C. Kaufman, P. Levy, Regulating affect interperso- 
nally: When low esteem leads to greater enhancement, „Journal of Personality 
and Social Psychology” 1989, nr 56, s. 907-921; W. Juraszek, Autoprezentacja 
młodzieży szkolnej, dz. cyt., s. 27. 203
prawdopodobnie wiąże się ze spadkiem odczuwanego lęku. Nie 
można wykluczyć, że dla osób depresyjnych, o niestabilnej sa­
moocenie, autoprezentacja odgrywa czasem rolę mechanizmu 
obronnego - pomaga poradzić sobie z lękiem i równocześnie 
ochronić poczucie własnej wartości. Taka prawidłowość kore­
sponduje z funkcjami autoprezentacji: regulacją emocji (mają­
cą na celu polepszenie samopoczucia) oraz podtrzymywaniem 
własnej wartości (powodzenia na polu autoprezentacji pozwalają 
jednostce poczuć się lepiej). Warto ponownie podkreślić, że ba­
danie Baumgardner i współpracowników było przeprowadzone 
w sytuacji oceny (sukces/porażka), a więc takiej, która weryfi­
kuje umiejętności jednostki. W takich warunkach osoba bada­
na często musi się ustosunkować do uzyskanego wyniku, który 
jest diagnostyczny dla jej własnych kompetencji, umiejętności. 
Wielce prawdopodobne jest to, że osoby depresyjne w wymie­
nionych sytuacjach tak kierują swoim wrażeniem, żeby zmniej­
szyć odczuwany lęk.
Biorąc pod uwagę przytoczone rozważania, nie stawiano hi­
potez kierunkowych odnośnie do zależności między depresją 
a zmianą w odczuwanym lęku, wywołaną deprecjonującą i fa­
woryzującą autoprezentacją.
Postawiono następujące pytanie badawcze: Czy u uczniów 
o tendencjach depresyjnych, w porównaniu z osobami niedepre- 
syjnymi, deprecjonująca i faworyzująca autoprezentacja (doko­
nywana w sytuacji powodzenia i niepowodzenia) wywołuje różne 
zmiany w poziomie odczuwanego lęku?
Osoby badane i metoda
Przeprowadzone badanie miało charakter eksperymentalny. Wy­
korzystano procedurę opisaną w eksperymencie dotyczącym 
emocjonalnych i poznawczych konsekwencji faworyzującej i de­
precjonującej autoprezentacji u osób o różnym osobowościo­
wym lęku społecznym28. W eksperymencie wzięło udział 220 
uczniów katowickich liceów ogólnokształcących (150 dziewcząt 
i 75 chłopców).
28 Por. W. Juraszek, Autoprezentacja młodzieży szkolnej, dz. cyt., s. 47-54.
• Zmienne niezależne:
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- depresja - operacjonalizacja tej zmiennej została doko­
nana na podstawie Kwestionariusza Depresji Becka.
• Zmienne eksperymentalne:
-deprecjonowanie się w sytuacji niepowodzenia - do­
konywanie wewnętrznych atrybucji w sytuacji porażki, 
przyznawanie się do swoich wad i słabości, przypisywa­
nie sobie winy za niepowodzenie;
-deprecjonowanie siebie w sytuacji powodzenia - po­
mniejszanie własnych dokonań, przypisywanie źródła 
sukcesu losowi (a nie własnej osobie), dokonywanie 
zewnętrznych atrybucji w sytuacji powodzenia;
-faworyzowanie się (obrona siebie) w sytuacji niepowo­
dzenia - dokonywanie zewnętrznych atrybucji w sytua­
cji porażki, odżegnywanie się od odpowiedzialności za 
niepowodzenie;
- faworyzowanie się (chwalenie się) w sytuacji powodze­
nia - dokonywanie wewnętrznych atrybucji w sytuacji 
sukcesu, podkreślanie znaczenia własnych zdolności, 
umiejętności dla osiągniętego sukcesu, publiczne, ot­
warte podkreślanie swojej radości i zadowolenia29.
29 Por. tamże, s. 48.
30 Por. tamże, s. 133-136.
Każda z badanych osób otrzymywała instrukcję dotyczącą 
jednej z czterech sytuacji eksperymentalnych: deprecjonowa­
nia własnej osoby w sytuacji niepowodzenia, deprecjonowania 
własnej osoby w sytuacji powodzenia, faworyzowania własnej 
osoby w sytuacji niepowodzenia, faworyzowania własnej osoby 
w sytuacji powodzenia30. Wyróżniono więc, opisane powyżej, 
cztery zmienne eksperymentalne szczegółowe (cztery rodzaje 
autoprezentacji).
• Zmienne zależne:
- kęk sytuacyjny - lęk odczuwany w danym momencie, 
rozumiany jako lęk charakterystyczny dla danej sytua­
cji. Lęk sytuacyjny został zoperacjonalizowany za po­
mocą Kwestionariusza ISCL (Inwentarz Stanu i Cechy 
Lęku) Charlesa Spilbergera, Jana Strelaua, Małgorzaty 
Tysarczyk i Kazimierza Wrześniewskiego (1987). Jako 
wskaźnik lęku sytuacyjnego przyjęto zmianę w poziomie 
lęku sytuacyjnego (różnicę między drugim i pierwszym 
jego pomiarem).
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Pierwszy pomiar lęku sytuacyjnego został dokonany zaraz po 
zapoznaniu się osoby badanej z rodzajem wylosowanego wyda­
rzenia (powodzenie lub niepowodzenie), ale równocześnie przed 
otrzymaniem informacji o wylosowanym stylu (deprecjonującym 
bądź faworyzującym) autoprezentacji. Drugi pomiar lęku sytua­
cyjnego odbył się zaraz po dokonaniu przez osobę badaną jed­
nego z czterech rodzajów autoprezentacji.
Narzędzia badawcze:
Do pomiaru depresji wykorzystano Inwentarz Depresji Be­
cka (BDI - Beck Depression Inventory) w adaptacji Tadeusza 
Parnowskiego i Wojciecha Jernajczyka31, składający się z 21 
stwierdzeń odnoszących się do określonych symptomów depre­
sji (emocjonalnych, poznawczych, motywacyjnych, fizycznych). 
Osoby badane, przy użyciu skali od 0 do 3 (skala 4-stopnio- 
wa), określały, na ile zgadzają się z danym stwierdzeniem. Im 
wyższy sumaryczny wynik, tym większe nasilenie symptomów 
depresyjnych.
31 Por. T. Parnowski, W. Jernajczyk, Inwentarz Depresji Becka w ocenie 
nastroju osób zdrowych i chorych na choroby afektywne, „Psychiatria Polska” 
1977, nr 11, s. 417-421.
32 Por. M. Marszał-Wiśniewska, Poznawcze strategie regulacji emocji w trud­
nych sytuacjach życiowych: modyfikująca rola właściwości temperamentalnych 
i depresyjnych, „Przegląd Psychologiczny” 2006, nr 3, s. 323-340.
33 Por. K. Wrześniewski, T. Sosnowski, Inwentarz stanu i cechy lęku ISCL: 
polska adaptacja STAI, Warszawa 1987.
Wyniki uzyskane w BDI nie mogą służyć jako podstawa diag­
nozy nozologicznej depresji32. Zgodnie z zaleceniami kryterialny- 
mi, badani, których wynik sumaryczny znajduje się w przedziale 
od 0 do 9, są zaliczani do grupy osób niedepresyjnych; z kolei 
badani, których wynik sumaryczny osiągnął wartość co najmniej 
10, są zaliczani do grupy osób z tendencjami depresyjnymi.
Do pomiaru lęku sytuacyjnego wykorzystano Inwentarz Stanu 
i Cechy Lęku (ISCL) Spilbergera, Strelaua, Tysarczyka i Wrześ­
niewskiego33, będący polską adaptacją STAI Ch. Spilberge­
ra, R. Gorsucha i R. Lushene’a. Wykorzystano tylko pierwszą 
z dwóch podskal Inwentarza. Podskala ta służy do pomiaru lęku 
sytuacyjnego. Składa się z 20 twierdzeń opisujących aktualny 
stan jednostki. Pierwsza połowa podskali została wypełniona 
przed dokonaniem autoprezentacji, a druga-po jej zakończeniu.
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Przebieg badań34
34 Podobny przebieg badań obowiązywał w badaniu poprzednim.
35 Por. Juraszek, Autoprezentacja młodzieży szkolnej, dz. cyt., s. 47-54. Po­
bieżne zapoznanie się z metodologią prezentowaną w obu badaniach (niniejszym 
oraz wcześniejszym - z 2010 r.) może błędnie sugerować, jako że oba ekspery­
menty są podobne, iż niepotrzebne jest ponowne przytaczanie opisu zmiennych, 
narzędzi, przebiegu badań itp. Należy podkreślić, że różnice w obu badaniach 
nie sprowadzają się jedynie do zmiennych niezależnych (nasilenie symptomów 
depresyjnych w niniejszych badaniach versus poziom lęku społecznego w ba­
daniach poprzednich). Istotne jest też to, że występują różnice w ilości zmien­
nych zależnych - w niniejszym badaniu analizowano tylko zmiany w poziomie 
lęku sytuacyjnego, podczas gdy w poprzednich badaniach oprócz zmian emo­
cjonalnych analizowano również zmiany poznawcze (metapercepcję). Stąd też 
przebieg badań, choć podobny, różni się ważnymi szczegółami. Przede wszyst­
kim w opisie niniejszych badań pominięto te fragmenty, które odwoływały się do 
pomiaru sfery poznawczej.
36 Por. tamże, s. 52. Warto dodać, że treść instrukcji dotyczących pierwsze­
go etapu została zamieszczona w załączniku nr 4 (s. 131-132).
37 Por. tamże, s. 52.
38 Por. tamże.
Kilka dni przed badaniem eksperymentalnym uczniowie wy­
pełnili Kwestionariusz Depresji Becka. Kolejnym krokiem było 
właściwe badanie eksperymentalne. Należy zaznaczyć, że wy­
korzystana w eksperymencie procedura (wraz z załącznikami) 
została opisana we wcześniejszym badaniu autorki niniejszego 
artykułu, dotyczącym zachowań autoprezentacyjnych w sytua­
cji sukcesu i porażki osób o różnym osobowościowym lęku spo­
łecznym oraz emocjonalnych i poznawczych konsekwencji ta­
kich zachowań (z kolei w niniejszym badaniu wzięto pod uwagę 
tylko konsekwencje emocjonalne)35.
W pierwszym etapie eksperymentu badani uczniowie dowie­
dzieli się z instrukcji, że są proszeni o opisanie swojego sukce­
su (lub w zależności od losowego wyboru - porażki) i że zostali 
w losowy sposób przyporządkowani do jednej osoby w klasie36. 
Dowiedzieli się również, że każda para uczniów przeczyta na­
wzajem swoje opowiadanie (warunki autoprezentacji), niemniej 
jednak podczas czytania samoopisu para nie będzie jeszcze 
znać swoich imion37.
Uczniowie zostali też poinformowani, że ich zadaniem bę­
dzie ocena kolegi, który pod koniec badania właściwego otrzy­
ma pisemne informacje zwrotne o tym, jak został odebrany38.
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Następnie partnerzy oceniający siebie na podstawie opowiadania 
będą z sobą rozmawiać (warunki autoprezentacji) i skonfrontują 
swoje oceny z rzeczywistością (de facto nie doszło później do 
spotkania partnerów interakcji, chodziło jednak o wyeliminowa­
nie zjawiska obniżenia się lęku sytuacyjnego na skutek oczeki­
wanego końca badania)39.
39 Por. tamże, s. 53.
40 Por. tamże. Warto dodać, że treść instrukcji dotyczących drugiego etapu 
została zamieszczona w załączniku nr 5 (s. 133-136).
41 Por. tamże, s. 53.
42 Por. tamże.
Po przeczytaniu opisanej instrukcji uczniowie wypełnili pierw­
szą część kwestionariusza STAL W ten sposób u każdej badanej 
osoby można było oszacować poziom lęku sytuacyjnego w sy­
tuacji czekającego ją opisu własnego powodzenia lub niepowo­
dzenia w warunkach autoprezentacji (czyli warunkach związa­
nych z obecnością innych osób).
Prowadzący poinformował uczniów, że interesuje go to, jak 
ludzie są oceniani wtedy, gdy się deprecjonują lub chwalą (nie­
zależnie od tego, czy rzeczywiście tak się zachowują). Dlatego 
w etapie drugim uczniowie dowiadywali się, że są proszeni o do­
konanie opisu (wylosowanego wcześniej powodzenia lub niepo­
wodzenia) w sposób faworyzujący lub deprecjonujący siebie40. 
55 uczniów otrzymało instrukcję dotyczącą deprecjonowania 
siebie w sytuacji niepowodzenia. Tyle samo osób otrzymało ko­
lejne trzy instrukcje.
Uczniom dokładnie wyjaśniono, na czym polega deprecjo­
nowanie się lub faworyzowanie. Dodatkowo badani zostali po­
informowani, że napisane przez nich samoopisy zostaną prze­
czytane przez nieświadomych instrukcji sędziów kompetentnych, 
którzy zadecydują, czy dana osoba rzeczywiście się chwaliła lub 
deprecjonowała41. Warto zaznaczyć, że to, na ile dany opis był 
zgodny z instrukcją, oceniali tak zwani ślepi sędziowie kompe­
tentni. Jeśli osoba badana dokonała błędnego opisu - krytyko­
wała się zamiast chwalić bądź chwaliła się zamiast krytykować 
(lub jej opis miał charakter ambiwalentny, czyli uzyskała środko­
we wartości na skali opisanej na krańcach przez słowa: chwa­
li się - deprecjonuje), to jej wyniki były odrzucane42. Zgodność
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samoopisu z instrukcją oceniało dwóch sędziów kompetentnych, 
z wykształcenia pedagogów.
Badani uczniowie dowiedzieli się też z instrukcji, że część 
klasy otrzymała instrukcję spontanicznego samoopisu, a pozo­
stałe osoby - instrukcję pisania w sposób narzucony (dotyczący 
faworyzacji lub deprecjacji siebie), o czym nie będzie wiedział 
rówieśnik, który przeczyta ich samoopis. Powinni więc pisać tak, 
aby odbiorca nie domyślił się, że pisali pod wpływem instrukcji.
Po zakończonej pisemnej autoprezentacji uczniowie wypeł­
nili drugą część kwestionariusza STAI w celu oszacowania lęku 
sytuacyjnego po dokonaniu autoprezentacji (drugi pomiar lęku 
sytuacyjnego).
Analiza statystyczna wyników badań
Średnia depresji wyniosła 8,16. Mediana wyniosła 7. Grupa 
osób niedepresyjnych (takich, które uzyskały wyniki w przedziale 
od 0 do 9) liczyła 152 badanych, natomiast osób z tendencjami 
depresyjnymi było 68.
W celu odpowiedzi na postawione pytanie badawcze doko­
nano dwuczynnikowej analizy wariancji w schemacie zmiennych 
niezależnych: rodzaj dokonywanej autoprezentacji x tendencje 
depresyjne (analizowane na dwóch poziomach: brak depresji 
versus tendencje depresyjne).
Poniżej przestawiono uzyskane istotne zależności między wy­
mienionymi zmiennymi niezależnymi a zmienną zależną (zmianą 
w poziomie lęku sytuacyjnego). Wyniki nieistotne statystycznie 
nie zostały przedstawione.
Zmiana w poziomie lęku sytuacyjnego
Rezultaty AN OVA wykazały efekt interakcyjny rodzaju doko­
nywanej autoprezentacji i tendencji depresyjnych: F (3; 213) = 
3,1; p < 0,05. Polegał on na tym, że po dokonaniu autoprezen­
tacji faworyzującej w sytuacji sukcesu osoby z tendencjami de­
presyjnymi różniły się od osób niedepresyjnych pod względem 
zmian w poziomie lęku sytuacyjnego. Analiza średnich wykazała, 
że autoprezentacja faworyzująca w sytuacji sukcesu spowodo­
wała u osób z tendencjami depresyjnymi inne zmiany niż u osób 
niedepresyjnych. U osób z pierwszej grupy pod wpływem chwa­
lenia się w sytuacji sukcesu lęk sytuacyjny istotnie się obniżył
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(x = -3,24). Test NIR wykazał, że wymieniona średnia różniła się 
istotnie od analogicznej średniej w grupie osób niedepresyjnych 
(x = 0,15). Uzyskane rezultaty prezentuje tabela 1.
Okazało się również, że osoby z tendencjami depresyjnymi 
różniły się od niedepresyjnych pod względem zmian w poziomie 
lęku sytuacyjnego wywołanego autoprezentacją faworyzującą 
w sytuacji porażki. Pod jej wpływem u osób z pierwszej grupy 
lęk się obniżył (x = -1,41), natomiast u osób z drugiej grupy nie­
znacznie się zwiększył (x = 0,72). Analiza średnich wykazała, 
że obie średnie różnią się od siebie na poziomie tendencji sta­
tystycznej: p < 0,08.
Tabela 1. Średnie wartości zmian w poziomie lęku sytuacyjnego 
w zależności od tendencji depresyjnych oraz rodzaju dokonywanej 
autoprezentacji
Rodzaj autoprezentacji
Zmiany w poziomie lęku sytuacyjnego
Brak depresji Tendencje depresyjne
D wNP 1,11 -0,66
D w P 0,24 -0,83
FwNP 0,72 -1,41
FwP 0,15 -3,24
D w NP - autoprezentacja deprecjonująca w sytuacji niepowodzenia 
D w P - autoprezentacja deprecjonująca w sytuacji powodzenia 
F w NP - autoprezentacja faworyzująca w sytuacji niepowodzenia 
F w P - autoprezentacja faworyzująca w sytuacji powodzenia
Uzyskane rezultaty pozwalają na udzielenie odpowiedzi na 
postawione pytanie badawcze. Autoprezentacja faworyzująca 
w sytuacji sukcesu u uczniów z tendencjami depresyjnymi, w po­
równaniu z uczniami niedepresyjnymi, spowodowała istotny spa­
dek odczuwanego lęku. Podobny efekt (na poziomie tendencji 
statystycznej) wywołała autoprezentacja faworyzująca w sytuacji 
porażki.
Pozostałe dwa rodzaje autoprezentacji (deprecjonująca w sy­
tuacji niepowodzenia i deprecjonująca w sytuacji powodzenia) 
nie wywołały istotnie różnych zmian w poziomie lęku sytuacyj­
nego u uczniów z obu grup.
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Dyskusja wyników i wnioski
W niniejszym badaniu analizowano, czy młodzież szkolna 
z tendencjami depresyjnymi różni się od niedepresyjnej mło­
dzieży szkolnej pod względem zmian w poziomie lęku sytuacyj­
nego wywołanego deprecjonującą i faworyzującą autoprezenta­
cją dokonywaną w sytuacji sukcesu i porażki. Grupa badawcza 
składała się z uczniów katowickich szkół średnich (licea ogólno­
kształcące i technika).
Uzyskane rezultaty pokazały, że dwa rodzaje autoprezentacji 
(z czterech analizowanych) spowodowały istotnie różne zmia­
ny w poziomie lęku sytuacyjnego. U uczniów z tendencjami de­
presyjnymi, w porównaniu z uczniami niedepresyjnymi, po do­
konaniu autoprezentacji faworyzującej w sytuacji sukcesu lęk 
sytuacyjny istotnie się obniżył. Spadek lęku u tych osób zaob­
serwowano również (ale tylko na poziomie tendencji statystycz­
nej) po dokonaniu autoprezentacji faworyzującej w sytuacji po­
rażki. Natomiast po dokonaniu autoprezentacji deprecjonującej 
(w sytuacji zarówno sukcesu, jak i porażki) uczniowie z obu grup 
czuli się tak samo.
Wiele badań podkreśla fakt, że osoby depresyjne, w porów­
naniu z osobami niedepresyjnymi, są wobec siebie bardziej kry­
tyczne. Przykładowo w klasycznym eksperymencie przeprowa­
dzonym przez Lauren Alloy i Lyn Abramson depresyjni studenci 
sceptycznie postrzegali swoją kontrolę nad rzeczywistością, pod­
czas gdy niedepresyjni przeceniali zakres sprawowanej kontroli - 
w swoim mniemaniu sprawowali ją nawet wtedy, gdy w rzeczy­
wistości w ogóle jej nie posiadali43. Podobny rezultat uzyskała 
Michele Surbey, analizując, czy w warunkach współpracy z inny­
mi jednostki zdrowe, w porównaniu z depresyjnymi, przejawiają 
większą skłonność do samooszukiwania się (przeceniania swo­
ich możliwości)44. Skłonność do współpracy diagnozowano na 
podstawie wyników w grze „dylemat więźnia”. Wyniki pokazały, 
że jednostki depresyjne charakteryzowała niższa skłonność do 
samooszukiwania się oraz mniejsza chęć do współpracy.
43 Por. L. Alloy, L. Abramson, Judgment of contingency in depressed and 
nondepressed students: sadder but wiser, „Journal of Experimental Psychology” 
1979, nr108,s. 441-485.
44 Por. M. Surbey, Adaptive significance of low levels of self-deception and 
cooperation in depression, „Evolution and Human Behavior” 2011, nr 32, s. 29-40. 211
Fakt, że jednostki depresyjne patrzą na siebie bardziej kry­
tycznie, nie oznacza automatycznie, że nigdy nie dokonują auto­
prezentacji faworyzującej własne „ja”. Katarzyna Nowicka-Sauer 
analizowała, jakie są różnice w komunikowaniu się i autoprezen­
tacji u osób z klinicznym rozpoznaniem depresji i zdrowych45. 
Badani sporządzali notatkę o sobie w formie listu do nieznajo­
mej osoby. Przedstawiali się w zupełnie dowolny sposób. No­
tatki osób zdrowych zawierały bardziej pozytywne treści. Nie 
oznaczało to jednak, że osoby depresyjne pisały o sobie tylko 
negatywnie. „W komunikatach osób depresyjnych są także tre­
ści optymistyczne, przy czym jest ich niewiele i znajdujemy je 
w notatkach osób, które przebyły już pewien etap choroby, za­
tem ich stan, subiektywnie i obiektywnie, uległ poprawie”46.
45 Por. K. Nowicka-Sauer, Gotowość do komunikowania się i autoprezenta­
cja jako wybrane aspekty funkcjonowania społecznego pacjentów z depresją, 
„Psychiatria Polska” 2000, nr 4, s. 533-541.
46 Tamże, s. 539.
Fakt, że autoprezentacja ma charakter pozytywny, nie ozna­
cza więc automatycznie, że jest niezgodna z samooceną jed­
nostki depresyjnej. Formułując pytanie badawcze, zastanawiano 
się, czy autoprezentacja faworyzująca (jako niezgodna z niską 
samooceną uczniów depresyjnych) nie przyczyni się do wzrostu 
odczuwanego lęku. Okazuje się, że prawdopodobnie ważne jest 
to, na ile sukces, bądź porażka, są przez ucznia akceptowane, 
wpisane w jego obraz Ja. Z tego względu można wnioskować, 
że analiza konsekwencji autoprezentacji (emocjonalnych, po­
znawczych) powinna uwzględniać, czy sukces został narzucony 
(np. przez instrukcję, w wyniku manipulacji eksperymentalnej), 
czy też dobrowolnie przytoczony przez jednostkę. Jeśli osoba 
badana opisuje sukces, który sama sobie wybrała (subiektywne 
powodzenie), jest on zgodny z jej obrazem siebie i nie musi się 
wiązać ze wzrostem napięcia.
W niniejszych badaniach uczniowie opisywali wydarzenie, 
które subiektywnie postrzegali jako swój sukces, a więc praw­
dopodobnie czuli się w dużym stopniu odpowiedzialni za odnie­
siony sukces (porażkę), identyfikowali się z nim (nią). Uzyskane 
wyniki ujawniły, że uczniowie - przypisując sobie odpowiedzial­
ność za odniesiony sukces, chwaląc się nim - czuli się lepiej 
(zaobserwowano istotny spadek lęku). Wynik ten sugeruje, że 
w przypadku uczniów depresyjnych sukces, choć subiektywnie
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rzadziej doświadczany, gdy już zostanie nazwany i publicznie 
zaprezentowany, może pełnić określoną funkcję - mechanizmu 
obronnego.
Działanie mechanizmu obronnego nie polega na realistycz­
nym rozwiązaniu problemu. Jego funkcją jest ochrona poczucia 
własnej wartości jednostki, pomoc w zmniejszeniu odczuwane­
go lęku, napięcia.
Mechanizmy obronne bronią człowieka przed nim samym, tzn. 
przed negatywnymi sądami o sobie, przed lękiem, niepokojem 
i bólem psychicznym towarzyszącym dostrzeganiu prawdy o so­
bie, konfliktom, frustracjom i kryzysom wewnętrznym47.
47 Z. Chlewiński, Dojrzałość: osobowość, sumienie, religijność, Wydawnictwo 
„W drodze”, Poznań 1991, s. 27.
48 Por. K. Nowicka-Sauer, Gotowość do komunikowania się, art. cyt., 
s. 533-541.
Jak pokazały wyniki niniejszych badań, funkcję mechanizmu 
obronnego pełni przede wszystkim autoprezentacja faworyzu­
jąca w sytuacji sukcesu - po jej dokonaniu u uczniów depresyj­
nych, w porównaniu z osobami niedepresyjnymi, zaobserwowa­
no istotny spadek lęku.
Wynik ten jest o tyle ciekawy, że - jak pokazują wyniki ba­
dań - jednostki depresyjne, w porównaniu z niedepresyjnymi, 
subiektywnie częściej doświadczają wydarzeń negatywnych, 
a rzadziej pozytywnych48. Równocześnie jednak publiczna fa- 
woryzacja siebie, choć ogólnie rzadka, pomaga im zredukować 
odczuwany lęk. Warto jeszcze raz podkreślić, że redukcja lęku 
wystąpiła przede wszystkim po dokonaniu autoprezentacji fa­
woryzującej w sytuacji sukcesu. Wielce prawdopodobne jest 
to, że uczniowie depresyjni, chwaląc się uznanym przez siebie 
sukcesem, czują się bardziej wartościowi. Publiczne chwalenie 
się uznanym przez siebie osiągnięciem pomaga im utrzymać 
pozytywne mniemanie o sobie. Należy podkreślić, że poczucie 
własnej wartości osób depresyjnych jest zaniżone, co wiąże się 
ze sztywnym, nieprzystosowawczym funkcjonowaniem mecha­
nizmów obronnych. Jak podkreśla Zdzisław Chlewiński,
Ważnym remedium przeciw stosowaniu mechanizmów obron­
nych jest umiejętność akceptowania siebie, zwłaszcza swoich 
braków, ujemnych cech. Człowiek dojrzały umie zgodzić się na
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siebie, na własne ograniczenia intelektualne, umie też przeży­
wać własne przykre stany emocjonalne (depresję, gniew, niepo­
wodzenia) w taki sposób, aby to nie zakłócało funkcjonowania 
jego osobowości. Dlatego w samoocenie jednostka dojrzała ani 
nie obniża swojej wartości, ani nie przypisuje sobie większych 
walorów niż jest w rzeczywistości49.
49 Z. Chlewiński, Dojrzałość: osobowość, sumienie, religijność, dz. cyt., s. 31.
50 Por. A. Baumgardner, C. Kaufman, P. Levy, Regulating affect interperso- 
nally, art. cyt., s. 907-921.
W tym miejscu warto ponownie przytoczyć wyniki Baumgard­
ner i współpracowników, które wykazały, że osoby z niską sa­
mooceną (zmienna negatywnie skorelowana z depresją) czują 
się bardziej wartościowe po dokonaniu autoprezentacji fawory­
zującej w sytuacji sukcesu i porażki50. Wspomniane jednostki, 
publicznie chwaląc kogoś, kto je same wcześniej pochwalił (auto­
prezentacja faworyzująca w sytuacji sukcesu), czuły się bardziej 
wartościowe. Badani o niskiej samoocenie czuli się też bardziej 
wartościowi (o czym świadczył istotny wzrost samooceny), od­
żegnując się od niepowodzenia, zrzucając odpowiedzialność za 
niepowodzenie na osobę, która była do nich negatywnie usto­
sunkowana. Wynik ten koresponduje z rezultatami uzyskanymi 
w niniejszych badaniach, gdzie faworyzowanie siebie często po­
legało na dokonywaniu atrybucji przyczynowych: po odniesieniu 
niepowodzenia uczniowie szukali źródła porażki w czynnikach 
zewnętrznych („Nie tylko mi, innym też się nie udaje”, „Każde­
mu może się zdarzyć”). Należy jednak podkreślić, że w badaniu 
Baumgardner i współpracowników analizowano zmiany w samo­
ocenie (sfera poznawcza), natomiast w niniejszych badaniach - 
w poziomie odczuwanego lęku (sfera emocjonalna). Wynik ten 
wskazuje, że prawdopodobnie istnieje następujący związek mię­
dzy poczuciem własnej wartości a lękiem sytuacyjnym: im wyż­
szy lęk sytuacyjny, tym mniejsze poczucie własnej wartości. Taka 
zależność koresponduje z opisanymi w literaturze przedmiotu 
funkcjami autoprezentacji: podtrzymywania poczucia własnej 
wartości oraz regulacją emocji.
Okazuje się też, że autoprezentacja dokonywana w sytuacji 
sukcesu ma inne emocjonalne konsekwencje dla uczniów o wy­
sokim lęku społecznym oraz depresyjnych. Wyniki poprzednich 
badań autorki niniejszego opracowania pokazały, że pod wzglę­
dem emocjonalnych konsekwencji analizowanych rodzajów
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autoprezentacji uczniowie o wysokim i niskim lęku społecznym 
niewiele się od siebie różnią51. Wynika to z faktu, że osoby o wy­
sokim lęku społecznym nie chcą odbiegać od przeciętności, co 
ma mniejsze znaczenie w przypadku osób depresyjnych.
51 Por. W. Juroszek, Autoprezentacja młodzieży szkolnej, dz. cyt., s. 107.
52 M. Kofta, D. Doliński, Poznawcze podejście do osobowości, w: Psycholo­
gia. Podręcznik akademicki. Jednostka w społeczeństwie i elementy psychologii 
stosowanej, t. III, red. J. Strelau, Gdańsk 2006, s. 581.
Niniejsze badania pokazały, że u uczniów z obu porównywa­
nych grup (niedepresyjnych oraz z tendencjami depresyjnymi) 
istotnie różne zmiany w odczuwanym lęku zaszły tylko po dokona­
niu autoprezentacji faworyzującej. Z kolei autoprezentacja depre­
cjonująca nie wywołała różnych zmian w poziomie odczuwanego 
lęku u uczniów o tendencjach depresyjnych oraz niedepresyjnych. 
Innymi słowy: po dokonaniu autoprezentacji deprecjonującej oso­
by z obu grup czuły się tak samo. W tym miejscu warto przywołać 
słowa Mirosława Kofty i Dariusza Dolińskiego: „Ludzi o niskim po­
czuciu własnej wartości nie charakteryzują zazwyczaj negatywne 
oceny własnej osoby, a jedynie brak ocen pozytywnych”52.
Niniejsze wyniki pokazały, że uczniowie o tendencjach depre­
syjnych w specyficzny sposób rekompensują sobie owe braki. 
Publicznie chwaląc się uznanym przez siebie sukcesem, popra­
wiają sobie samopoczucie.
Podsumowanie
W niniejszym artykule starano się udzielić odpowiedzi na pyta­
nie, czy określone rodzaje autoprezentacji (deprecjonująca w sy­
tuacji niepowodzenia, deprecjonująca w sytuacji powodzenia, 
faworyzująca w sytuacji niepowodzenia, faworyzująca w sytua­
cji powodzenia) wywołują istotnie różne zmiany w odczuwanym 
lęku u uczniów o różnym nasileniu symptomów depresyjnych.
Analiza zmian w poziomie lęku po dokonaniu faworyzującej 
i deprecjonującej autoprezentacji pokazała, że autoprezentacja 
faworyzująca (szczególnie w sytuacji sukcesu) pomaga ucz­
niom o tendencjach depresyjnych poradzić sobie z lękiem. Peł­
ni funkcję mechanizmu obronnego i najprawdopodobniej chroni 
poczucie własnej wartości jednostki. Taką prawidłowość suge­
rują wyniki badań Baumagardner i współpracowników (1989),
215
gdzie w wybranych warunkach faworyzowanie siebie pozwoliło 
osobom o niskiej samoocenie poczuć się bardziej wartościowy­
mi. W kolejnych badaniach warto byłoby poddać analizie, czy 
spadek lęku po dokonaniu autoprezentacji faworyzującej wiąże 
się ze zmianami w sferze poznawczej, na przykład w aspekcie 
samooceny. Rezultaty niniejszych badań pokazały, że faworyza- 
cja siebie w przypadku uczniów depresyjnych może skutkować 
redukcją odczuwanego lęku. Wielce prawdopodobne jest, że 
spadkowi w poziomie lęku towarzyszy wzrost w poczuciu włas­
nej wartości, jednakże sugerowany związek między sferą emo­
cjonalną i poznawczą wymaga dalszych badań.
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